
ul.

__-___

PESEL:

Polisa numer:

Pojazd:

Nr rejestracyjny:

Odstąpienie od umowy ubezpieczenia zawartej na odległość

Art. 40. ust. 2 Ustawy z dnia 30 maja 2014r. o prawach konsumenta (t.j. Dz.U. z 2017r.
poz. 683 z późn. zm.)

Podstawy prawne

ul.

__-___

Nazwa i adres Zakładu Ubezpieczeń

Oświadczam, że odstępuję od umowy ubezpieczenia zawartej na odległość.
Zwrot składki za ubezpieczenie proszę przekazać na rachunek numer .........................................................................
................................................................................... należący do ............................................................................... .

Ważne informacje Zgodnie z przepisami prawa, można odstąpić od umowy ubezpieczenia w ciągu 30 dni
od  dnia  jej  zawarcia.  Termin  uważa  się  za  zachowany,  jeżeli  oświadczenie
zostanie wysłane przed jego upływem.
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